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益消方对自发性糖尿病模型 ＫＫＡｙ小鼠认知功能
影响的 Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫观察

孙　露　田文杨　丛佳林　白　颖　黄举凯　程淑莉　张　力　吴淑馨　孙宏峰　杨晓晖
（北京中医药大学东方医院，北京，１０００７８）

摘要　目的：探讨益消方对糖尿病ＫＫＡｙ小鼠学习记忆行为的影响。方法：２４只雄性 ＫＫＡｙ小鼠随机分为模型组及中药
组，１２只雄性Ｃ５７ＢＬ／６Ｊ小鼠为正常组。中药组予以中药复方益消方灌服，模型组及正常组予灌服等量蒸馏水，在灌胃４
周和８周后分别进行Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫观察。采用Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫图像自动采集和软件分析系统记录逃避潜伏期、游泳轨迹、
圆台穿越次数、初始角度等。结果：定位航行试验中，与正常组比较，灌胃４周、８周后模型组逃避潜伏期均明显延长，差异
有统计学意义（Ｐ＜００５）；灌胃８周后，中药组逃避潜伏期在训练第４、５天时与模型组比较明显缩短，差异有统计学意义
（Ｐ＜００５）。空间探索试验中，灌胃８周后模型组目标象限游泳时间占总时间百分比、圆台穿越次数较４周后有所减少，
且与正常组及中药组差距增加，初始角度与正常组比较明显增加，差异有统计学意义（Ｐ＜００５）。结果显示益消方缩短
糖尿病动物模型小鼠逃避潜伏期，增加原圆台穿越次数及目标象限游泳时间。结论：益消方具有一定延缓糖尿病小鼠认

知功能障碍发生进程的功效，改善其学习记忆行为。

关键词　益消方；ＫＫＡｙ小鼠；Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫；认知功能；自发性糖尿病；模型
ＥｆｆｅｃｔｓｏｆＹｉｘｉａｏＤｅｃｏｃｔｉｏｎｏｎｔｈｅＣｏｇｎｉｔｉｖｅＦｕｎｃｔｉｏｎｏｆＫＫＡｙＭｉｃｅｗｉｔｈＳｐｏｎｔａｎｅｏｕｓ

ＤｉａｂｅｔｅｓＭｅｌｌｉｔｕｓｉｎＭｏｒｒｉｓＷａｔｅｒＭａｚｅ
ＳｕｎＬｕ，ＴｉａｎＷｅｎｙａｎｇ，ＣｏｎｇＪｉａｌｉｎ，ＢａｉＹｉｎｇ，ＨｕａｎｇＪｕｋａｉ，ＣｈｅｎｇＳｈｕｌｉ，ＺｈａｎｇＬｉ，ＷｕＳｈｕｘｉｎ，ＳｕｎＨｏｎｇｆｅｎｇ，ＹａｎｇＸｉａｏｈｕｉ

（ＤｏｎｇｆａｎｇＨｏｓｐｉｔａｌＡｆｆｉｌｉａｔｅｄｔｏＢｅｉｊｉｎｇＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１０００７８，Ｃｈｉｎａ）
Ａｂｓｔｒａｃｔ　Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ：ＴｏｏｂｓｅｒｖｅｔｈｅｉｍｐｒｏｖｅｅｆｆｅｃｔｓｏｆｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅ（ＴＣＭ）ＹｉｘｉａｏＤｅｃｏｃｔｉｏｎｏｎｌｅａｒｎｉｎｇ，ｍｅｍｏ
ｒｙｂｅｈａｖｉｏｒｏｆｔｈｅＫＫＡｙｍｉｃｅ．Ｍｅｔｈｏｄｓ：Ａｔｏｔａｌｏｆ２４ｍａｌｅＫＫＡｙｍｉｃｅｗｅｒｅｒａｎｄｏｍｌｙｄｉｖｉｄｅｄｉｎｔｏｍｏｄｅｌｇｒｏｕｐａｎｄＴＣＭｇｒｏｕｐ．
Ａｔｏｔａｌｏｆ１２ｍａｌｅＣ５７ＢＬ／６Ｊｍｉｃｅｗｅｒｅｎｏｒｍａｌｇｒｏｕｐ．Ｔｈｅｍｉｃｅｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔｇｒｏｕｐｓｗｅｒｅｔｒｅａｔｅｄｗｉｔｈｒｅｌｅｖａｎｔｍｅｄｉｃｉｎａｌｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅ
ｌｙｂｙｉｎｔｒａｇａｓｔｒｉｃａｌｍｅｔｈｏｄ，ａｓｔｈｅＴＣＭｇｒｏｕｐｗｅｒｅｆｅｄｗｉｔｈＹｉｘｉａｏＤｅｃｏｃｔｉｏｎ．Ｔｈｅｍｏｄｅｌｇｒｏｕｐａｎｄｎｏｒｍａｌｇｒｏｕｐｗｅｒｅｆｅｄｗｉｔｈｄｉｓ
ｔｉｌｌｅｄｗａｔｅｒ．ＡｌｌｇｒｏｕｐｓｏｆｍｉｃｅｗｅｒｅｐｅｒｆｏｒｍｅｄＭｏｒｒｉｓｗａｔｅｒｍａｚｅｂｅｈａｖｉｏｒｔｅｓｔｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙｗｈｅｎｔｈｅｆｉｎｉｓｈｏｆｇａｖａｇｅｆｏｒ４ａｎｄ８
ｗｅｅｋｓ．ＴｈｅＭｏｒｒｉｓｗａｔｅｒｍａｚｅ′ｓｔｒａｃｋｉｎｇａｎｄａｎａｌｙｔｉｃｓｙｓｔｅｍｏｆｔｈｅｅｘｐｅｒｉｅｎｔｉａｌａｎｉｍａｌｔｒａｃｅｗａｓａｄｏｐｔｅｄｔｏｒｅｃｏｒｄｔｈｅｅｓｃａｐｅｌａ
ｔｅｎｃｙ，ｔｈｅｓｗｉｍｍｉｎｇｔｒａｊｅｃｔｏｒｙｏｆｔｈｅｓｐａｃｅｅｘｐｌｏｒａｔｉｏｎｔｅｓｔ，ｔｉｍｅｓａｃｒｏｓｓｔｈｅｐｌａｔｆｏｒｍａｎｄｉｎｉｔｉａｌａｎｇｌｅ，ｅｔｃ．Ｒｅｓｕｌｔｓ：Ｃｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈ
ｔｈｅｎｏｒｍａｌｇｒｏｕｐ，ｔｈｅｅｓｃａｐｅｌａｔｅｎｃｙｏｆｔｈｅｍｏｄｅｌｇｒｏｕｐｗａｓｏｂｖｉｏｕｓｌｙｉｎｃｒｅａｓｅｄａｔ４ａｎｄ８ｗｅｅｋｓａｆｔｅｒｉｎｔｒａｇａｓｔｒｉｃａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ
（Ｐ＜００５＝．ＡｎｄｔｈｅＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅｇｒｏｕｐｗａｓｓｈｏｒｔｅｒｔｈａｎｔｈａｔｏｆｔｈｅｍｏｄｅｌｇｒｏｕｐｏｎｔｈｅ４ｔｈａｎｄ５ｔｈｄａｙａｆｔｅｒ８ｗｅｅｋｓｏｆ
ｇａｓｔｒｉｃａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ（Ｐ＜００５＝．Ｉｎｔｈｅｓｐａｃｅｅｘｐｌｏｒａｔｉｏｎｔｅｓｔ，ｔｈｅｐｅｒｃｅｎｔａｇｅｏｆｔｉｍｅｉｎｔａｒｇｅｔｑｕａｄｒａｎｔａｎｄｔｈｅｃｒｏｓｓｉｎｇｔｉｍｅｓｏｆ
ｍｏｄｅｌｇｒｏｕｐｄｅｃｒｅａｓｅｄａｆｔｅｒ８ｗｅｅｋｓｉｎｃｏｎｔｒａｓｔｗｉｔｈ４ｗｅｅｋｓ．Ｔｈｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｍｏｄｅｌｇｒｏｕｐａｎｄｎｏｒｍａｌｇｒｏｕｐ，ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ
Ｃｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃｉｎｅｇｒｏｕｐｗａｓｉｎｃｒｅａｓｅｄａｎｄｔｈｅｉｎｉｔｉａｌａｎｇｌｅｗａｓｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙｉｎｃｒｅａｓｅｄｃｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｎｏｒｍａｌｇｒｏｕｐ（Ｐ＜００５＝．
ＴｈｅｒｅｓｕｌｔｓｓｈｏｗｅｄｔｈａｔＹｉｘｉａｏＤｅｃｏｃｔｉｏｎｃｏｕｌｄｓｈｏｒｔｅｎｔｈｅｅｓｃａｐｅｌａｔｅｎｃｙｏｆｄｉａｂｅｔｉｃｍｉｃｅ，ｉｎｃｒｅａｓｅｔｈｅｎｕｍｂｅｒｏｆｔｉｍｅｓｏｆｔｒａｖｅｒ
ｓｉｎｇｔｈｅｏｒｉｇｉｎａｌｐｌａｔｆｏｒｍａｎｄｓｗｉｍｍｉｎｇｔｉｍｅｉｎｔｈｅｔａｒｇｅｔｑｕａｄｒａｎｔ．Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ：ＹｉｘｉａｏＤｅｃｏｃｔｉｏｎｈａｓｔｈｅｅｆｆｅｃｔｓｏｆｄｅｌａｙｉｎｇｔｈｅ
ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅｏｆｃｏｇｎｉｔｉｖｅｉｍｐａｉｒｍｅｎｔｉｎｄｉａｂｅｔｉｃｍｉｃｅａｎｄｉｍｐｒｏｖｉｎｇｔｈｅｉｒｌｅａｒｎｉｎｇａｎｄｍｅｍｏｒｙｂｅｈａｖｉｏｒ．
ＫｅｙＷｏｒｄｓ　ＹｉＸｉａｏＤｅｃｏｃｔｉｏｎ；ＫＫＡｙｍｉｃｅ；Ｍｏｒｒｉｓｗａｔｅｒｍａｚｅ；Ｃｏｇｎｉｔｉｖｅｆｕｎｃｔｉｏｎ；Ｓｐｏｎｔａｎｅｏｕｓｄｉａｂｅｔｉｃ；Ｍｏｄｅｌ
中图分类号：Ｒ５８７１ 文献标识码：Ａ ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３－７２０２．２０１９．０２．０１７

　　国内外研究［１２］已显示糖尿病是导致认知功能

下降和痴呆的重要危险因素，糖尿病认知功能障碍

（ＤｉａｂｅｔｉｃＣｏｇｎｉｔｉｖｅＩｍｐａｉｒｍｅｎｔ，ＤＣＩ）是糖尿病严重

慢性并发症之一，其发病率为２５％～３６％［３］。糖尿

病患者与普通人群相比发生痴呆的风险较高［４］，主

要表现为学习记忆功能减退等方面，给患者及家属
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的生活带来不便。糖尿病认知功能障碍的发病原因

及潜在机制目前尚不明确，亦缺乏特异性的防治措

施，而我国糖尿病患者人数众多、医疗负担较重，因

而寻求早期干预及治疗方法具有重要意义［５］。

目前有关糖尿病脑病的实验研究显示多种中药

及有效成分如三七总苷［６］、黄芪多糖［７］、夏枯草［８］、

大黄酚［９］等具有抗氧化、抗炎、抗衰老、减少神经元

损伤等脑保护作用。中药复方益消方由黄芪、三七、

夏枯草等中药组成，前期研究提示［１０］该方可改善自

发性ＫＫＡｙ糖尿病小鼠的糖脂代谢紊乱，还具有减
少神经元损伤、延缓神经元减少的作用。本研究主

要探讨运用Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫观察中药复方益消方对糖
尿病动物模型小鼠在学习记忆行为方面的影响，现

将结果报道如下。

１　材料与方法
１１　动物　１２只１３周龄雄性 ＳＰＦ级 Ｃ５７ＢＬ／６Ｊ小
鼠和３０只１３周龄雄性 ＳＰＦ级 ＫＫＡｙ小鼠，均购自
北京华阜康生物科技股份有限公司，动物许可证号：

ＳＣＸＫ京２０１４０００４，于北京中医药大学东方医院动
物中心饲养，Ｃ５７ＢＬ／６Ｊ小鼠予普通饲料喂养，ＫＫＡｙ
小鼠予高脂饲料（许可证号：ＳＣＸＫ京 ２０１４０００８）
（含猪油、蔗糖、蛋黄粉、玉米、大豆油等组分）喂养，

均自由饮食。经１周适应性饲养，断尾取血测ＫＫＡｙ
小鼠空腹血糖，以 ２次空腹血糖值均高于 １３９
ｍｍｏｌ／Ｌ为糖尿病模型判断标准。
１２　方法
１２１　分组与给药　１２只 Ｃ５７ＢＬ／６Ｊ小鼠为正常
组，随机分为灌胃４周和８周组（各６只）。随机选
取糖尿病模型ＫＫＡｙ小鼠２４只，分模型组和中药组
（各１２只）；再各自随机分为２个小组，即灌胃４周
和灌胃８周组（各６只）。中药复方益消方由北京中
医药大学东方医院中药房提供。ＫＫＡｙ小鼠等效剂
量给药量按临床成人每公斤体质量用药量的１０倍
计算，中药组按７７ｇ／（ｋｇ·ｄ）灌服益消方，模型组、
正常组灌服同等体积蒸馏水，在灌胃４、８周后进行
水迷宫测试。

１２２　Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫行为测试　水迷宫为一直径
１２ｍ、高０５ｍ、深０３ｍ的不锈钢圆形水池，水池
第一象限内放入直径 ９ｃｍ的圆台，置于水面下 １
ｃｍ。池水中加入钛白粉，混匀呈乳白色，以使动物视
觉无法辨认池内站台位置，池内水温２５～２７℃。计
算机摄像系统自动监测小鼠在水池中的游泳情况，

并通过软件分析获取实验数据。整个水迷宫测试连

续６ｄ，分定位航行实验和空间探索实验２个阶段。

１２２１　定位航行试验　历时５ｄ，第１天为适应
性训练，再进行水迷宫实验。第２天至第５天为定
位航行实验，每天训练２次，４个象限的入水点每次
随机选一处将小鼠面朝池壁放入池水，记录１２０ｓ内
小鼠从入水到寻到圆台所用的时间为逃避潜伏期。

若小鼠在１２０ｓ内未能找到圆台，引导至站台放置
３０ｓ，引导其学习和记忆，此时逃避潜伏期记为１２０
ｓ。在训练及测试过程中圆台位置保持不变。
１２２２　空间探索试验　第６天撤除圆台，随机选
一入水点将小鼠面朝池壁入水，系统自动记录１２０ｓ
内小鼠：１）游泳轨迹；２）目标象限（第一象限）滞留
时间占总时间百分比；３）初始角度：小鼠躯体长轴指
向与站台中心的夹角（°），数值越小表示学习记忆能
力越高；４）穿越圆台位置的次数，评估小鼠空间记忆
能力。

１３　统计学方法　采用 ＳＰＳＳ２１０统计软件对数
据进行分析，计量资料用均数±标准差（珋ｘ±ｓ）表示，
多组样本间差异的比较用单因素方差分析（ｏｎｅｗａｙ
ＡＮＯＶＡ），２组间均数比较采用 ＬＳＤ检验，以 Ｐ＜
００５为差异有统计学意义。
２　结果
２１　定位航行试验　逃避潜伏期用于检测小鼠的
空间学习及记忆能力，时间越短能力越强，反之则越

弱。经过１天的适应性训练，第２天开始灌胃４周
（即１８周龄）的模型组与正常组比较，逃避潜伏期差
异有统计学意义（Ｐ＜００５），说明模型组小鼠已经
出现了空间学习和记忆能力的受损，且随着病程延

长，逃避潜伏期增加，空间学习记忆能力受损程度逐

渐加剧；中药组逃避潜伏期至灌胃８周后训练第４、５
天即与正常组差距逐渐缩短，与模型组比较差异有

统计学意义（Ｐ＜００５），中药灌胃８周（即２２周龄）
后较４周组逃避潜伏期无明显增加。见表１。提示
灌胃中药复方益消方对ＫＫＡｙ小鼠的认知损害具有
一定程度的改善作用。

２２　空间探索试验　撤除圆台后灌胃４周、８周后
各组小鼠游泳轨迹图分别见图１、图２，各组目标象
限游泳时间占总时间百分比比较及其误差条形图分

别见表２、图３，初始角度及穿越圆台次数比较及其
误差条形图分别见表３、图４。

经过４ｄ定位航行试验之后，小鼠对水迷宫圆
台的空间位置有了不同程度的记忆，撤除圆台后，系

统记录的游泳轨迹反映小鼠对寻找圆台的不同搜索

策略。图１、图２及表２显示，正常组小鼠在目标象
限内的寻找路程和时间较其他象限均长；模型组目
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表１　３组小鼠定位航行试验中逃避潜伏期（珋ｘ±ｓ，ｓ，ｎ＝６）

组别
逃避潜伏期

第２天 第３天 第４天 第５天

正常组

　４周组 ３８５１±１９０１△ ３４０８±１８５６△ ３０５９±２１０３△ ２４７５±１２６２△

　８周组 ４２３０±３２０８△ ３５１７±３０８０△ ２７６９±２６６０△ ２２３０±１７７０△

模型组

　４周组 ６３４６±３４７３ ５７４８±３００７ ５２３４±３２０９ ５４４６±３０２０

　８周组 ６８１２±３３７６ ６３９５±３２８４ ５９５２±２９２６ ５５７８±３１３６

中药组

　４周组 ５３８７±３２３９ ４６６４±３３０１ ３８２６±２６９５ ３３６５±２２７０△

　８周组 ５７４１±２７４３ ４９８０±２５８３ ３４９１±３２２５△ ３２６９±２３６２△

　　注：与正常组比较，Ｐ＜００５；与模型组比较，△Ｐ＜００５

图１　４周组空间探索试验中撤除圆台后各组小鼠游泳轨迹图

图２　８周组空间探索试验中撤除圆台后各组小鼠游泳轨迹图

表２　目标象限（第一象限）所占总时间百分比
（珋ｘ±ｓ，％，ｎ＝６）

组别 ４周组 第８组

正常组 ３２２２±１３９１ ３３３４±１８３４
模型组 ２８３０±９８６ ２０１０±１１４９
中药组 ２８６７±９５６ ３０６９±２２５０

　　注：与正常组比较，Ｐ＜００５；与模型组比较，△Ｐ＜００５

标象限游泳路程及时间较正常组、中药组均短，其对

原圆台记忆能力与中药组比较有一定差距；图３显
示，灌胃８周后中药组与正常组的目标象限时间占
总时间百分比的差距较４周组有所减小，而模型组
与正常组的差距加大。表３、图４显示，灌胃８周后
模型组与正常组中初始角度比较，差异有统计学意

义（Ｐ＜００５），而中药组初始角度与穿越圆台次数
较模型组均有一定改善。 图３　目标象限时间占总时间百分比的误差条图
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图４　穿越圆台次数及初始角度的误差条图

表３　初始角度和穿越圆台次数（珋ｘ±ｓ，ｎ＝６）

组别
初始角度（°）
４周组 ８周组

穿越圆台次数（次）

４周组 ８周组

正常组 ２７１７±２７４４１４２０±９３８△ ４００±１７８５１６±１４７
模型组 ３１４５±２２３５３３２５±１８４２ ４１６±２６３３１６±２０４
中药组 ２２９５±２１５８２４６６±１３１３ ４５０±２４１４５０±２４２

　　注：与正常组比较，Ｐ＜００５；与模型组比较，△Ｐ＜００５

３　讨论
Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫是２０世纪８０年代由英国生理学

家Ｍｏｒｒｉｓ设计并应用于评估啮齿类动物学习记忆功
能的重要工具［１１］，现已广泛应用于认知功能方面的

研究。王宪玲等［１２］对 ＫＫＡｙ糖尿病小鼠早期认知
功能Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫实验的研究，发现发病６周时小
鼠轻度认知功能障碍已出现，发病１２周时认知受损
明显加重，并认为 ＫＫＡｙ小鼠可作为研究糖尿病脑
病的一种较好的动物模型。张静［１３］在研究自发性

２型糖尿病ＫＫＡｙ小鼠的认知功能障碍时，发现１８
周龄的小鼠已经出现了认知功能障碍。ＹｉｎＨ

等［１４］研究自发性肥胖２型糖尿病 ＫＫＡｙ小鼠认知
功能改变及随病程的变化，对 ３、５和 ７个月龄的
ＫＫＡｙ小鼠认知检测，结果发现ＫＫＡｙ小鼠在３个月
龄时进行Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫测试中显示有认知缺陷。有
关ＫＫＡｙ小鼠认知功能的研究表明其糖尿病发病６
周时已出现认知功能的损害，并随着病程的延长程

度逐渐加重。本实验研究选择 １０～１２周龄的
ＫＫＡｙ小鼠，适应性喂养１周，灌胃４周和８周进行
比较，发现１８周龄（发病５周以上）小鼠已出现了
认知功能的损害，与现有研究结论基本一致。

《灵枢·五变》谓“五脏皆柔弱者，善病消瘅”，

消瘅即为糖尿病并发症。《圣济总录》有关糖尿病

认知受损的记载：“消渴日久，健忘怔忡”，提示消渴

病日久会出现认知功能的障碍。国医大师吕仁和教

授认为［１５］“瘕积聚”是糖尿病并发症期（中医消

瘅期）的主要病理因素，病位在于肌肤、血脉，由于

五脏柔弱、陈气久积不化、怒气上逆致血脉不行，化

生热毒、热消肌肤，继而产生诸种病症，治疗在于调

补气血阴阳、通经络、活血脉、清热毒、调体质量，使

阴阳逐渐平衡，并基于“微型瘕”的形成提出“消

散结”的治法。中药复方益消方是国医大师吕仁

和教授学术继承人杨晓晖教授在传承吕老对糖尿病

并发症“微型瘕”学术思想基础上，并通过多年的

临床观察总结而创制，提出气虚血瘀、阻滞脑窍、络

脉瘀阻是糖尿病脑病的基本病机，脑络微型瘕的

形成是糖尿病脑病的病理基础，益气化瘀通络为糖

尿病脑病的基本治疗原则。益消方具有益气消、

化痰散结、活血通络的功效，补气益阴以充养脑髓，

化痰散结、活血通络以消脑窍之结，及早干预以延

缓糖尿病脑病的发生发展。

本研究表明，与正常组 Ｃ５７ＢＬ／６Ｊ小鼠比较，模
型组ＫＫＡｙ小鼠至第１９周龄时逃避潜伏期显著延
长，至第２３周龄时目标象限所占时间比、初始角度
和穿越圆台次较数与正常组及中药组比较虽无明显

统计学差异，但均有认知减退的表现，即出现了空间

学习和记忆能力的损害，并随着病程的延长而逐渐

加重。Ｍｏｒｒｉｓ水迷宫动物行为学实验结果表明，经８
周灌服益消方较４周灌服可有效提高２型糖尿病小
鼠的学习和记忆水平，改善认知功能障碍。结合以

往益消方的研究成果［３］，益消方可改善糖尿病小鼠

糖脂代谢紊乱、保护神经元细胞，改善空间学习记忆

能力，表明益消方干预后可有效地延缓糖尿病小鼠

认知功能障碍的发生进程，改善其学习能力及记忆

（下接第３４４页）
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化作用的影响，验证了其对阴虚状态的改善作用，证

实了霍山石斛对阴虚状态下细胞因子紊乱的调节作

用和增强机体抗氧化力作用，是霍山石斛滋阴清热

作用的表现之一，为进一步明确霍山石斛的功效，进

而被《中华人民共和国药典》收录提供参考，也为霍

山石斛的临床合理应用及相关产品的开发提供实验

依据。霍山石斛增强免疫抗氧化作用的物质基础尚

需进一步研究。

致谢：感谢北京中医药大学科研实验中心李伟

老师、中国人民解放军第３０２医院全军中药研究所
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能力，但有关中药复方量效关系及其具体作用环节

和靶点尚待进一步研究。
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